Safety and utility of total percutaneous endovascular aortic repair with a single Perclose ProGlide closure device(単個のパークローズプログライド止血デバイスを用いた完全経皮的腹部大動脈瘤ステントグラフト内挿術の安全性と有効性)<内容の要旨及び審査結果の要旨> by 市橋 拓
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患者 146 例（内訳：2009 年 2 月から 2013 年 5 月の間に従来の SEVAR を行った 96 名と 2013
年 6 月から 2014 年 9 月の間に経皮的非吸収性糸縫合器 Perclose Proglide®を用いた PEVAR 
50 例）を対象として、SEVAR と比べた単個 PEVAR の臨床的有用性を後方視的に検証した。
検討項目は、手術室在室時間、入院期間、手術日から術翌日間の血中ヘモグロビン濃度低下
度、動脈アクセスサイト（デバイスの動脈刺入部）の狭窄の有無（腎機能障害や造影剤アレ






ーテル処置は必要としなかった。SVEAR 群では 1 例が出血のため人工血管置換術が必要と
なり、別の 1 例は手技に伴うコレステロール塞栓のため死亡した。 
 手術室在室時間 (PEVAR：153±47 分、SEVAR：211±88 分、P<0.001)、入院期間(PEVAR：





【結論】この研究は単個の Perclose Proglide®を使用した PEVAR の安全性と有効性が









の PEVAR では複数個の縫合器が使用され、SAVAR と比べ手技時間や入院期間が有意に短縮したこ
とが報告されている。本検討では単個の経済的な利点を考慮し、単個の経皮的非吸収性糸縫合器
で止血を試みたときの有用性と安全性を SAVAR と比較して検討した。 
【方法】豊橋ハートセンター病院にて腹部大動脈瘤にステントグラフト内挿術を行った患者 146





【結果】ステントグラフト内挿術は全例成功した。PEVAR では 1 例で 50 分の用手圧迫を要した
が、外科的あるいは追加カテーテル処置は必要としなかった。SVEAR 群では 1 例が出血のため人
工血管置換術が必要となり、別の 1 例は手技に伴うコレステロール塞栓のため死亡した。手術室
在室時間 (P<0.001)、入院期間(P<0.001)でいずれも単個 PEVAR 群で SEVAR 群に比べ有意に短縮
された。術後ヘモグロビン濃度に有意差を認めなかった。140 例のアクセスサイト検討から両群
に狭窄を認めず、これに関連した合併症発症率は両群間に有意差はなかった。 


















  論文審査担当者 主査 三島 晃 教授   副査 早野 順一郎 教授・大手 信之 教授 
 
 
